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【目  的】  
慢性腎臓病（ CKD：Chronic Kidney Disease）の管理において重要な一日蛋白質
摂取量を、随時尿を用い推算する算出式を作成することを目的とする。  
【対象および方法】  
本横断研究は、蓄尿および随時尿を同日に提出した CKD 患者 193 名の検体を用
い、検体の測定データを無作為に推算モデル作成用、検証用に分けた。ステッ
プ 1 で、 1000 回のブートストラッピング法を行いサンプルデータセットを作
成、蛋白摂取量に影響しうる変数を単回帰モデルで評価した。その 95%信頼区
間を用いて帰無仮説の検定を行い、統計学的に有意であった変数のみを推算モ






実測値の差の絶対値を求めた。統計学的有意水準を P<0.05 とした。  
【結  果】  
多変数解析の対象として BMI、eGFR、血清アルブミン値、随時尿尿素窒素濃度、
随時尿尿素窒素 /クレアチニン濃度比が選別され、多変数解析から 5 つの推算
式モデルが作成された。モデル 2 で BMI および随時尿尿素窒素濃度、モデル 3
で随時尿尿素窒素濃度のみ、モデル 5 で BMI、血清アルブミン値および随時尿
尿素窒素 /クレアチニン濃度比を変数とした推算式が統計学的に有意であった。
次に実測値と各モデルの推算値の相関を調べた。モデル 2 は r=0.558 (95%信頼
区間 0.400, 0.683)、モデル 3 は r=0.534 (0.372, 0.665)、モデル 5 は r=0.464 
(0.289, 0.601)となり、モデル 2 が最も強い相関を示した。さらに誤差はモデ
ル 2 で 12.4 ± 10.2g、モデル 3 で 12.9 ± 10.2g、モデル 5 で 13.1 ± 11.2g
であり、モデル 2 の誤差が最も小さかった。最終的にモデル 2 一日蛋白摂取量
= 13.9 ＋  0.907 × BMI ＋  0.0305 ×随時尿尿素窒素濃度が選択された。  






【結  論】  
この結果から随時尿から一日蛋白質摂取量を類推することが可能であり、今回
の推定式は CKD 患者の栄養管理に有用である可能性が示唆された。  
